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Liebe Patientinnen und Patienten,
liebe Kundinnen und Kunden der Marien-Apotheke Siegsdorf!

Mein Name ist Veronika Hauptenbuchner und im Rahmen meines Studiums zur Managerin in
der Gesundheitswirtschaft an der Technischen Hochschule in Rosenheim, habe ich eine
Bachelorarbeit zum Thema ,Eine Analyse des Status quo der medizinischen Anwendung von
Cannabis in Deutschland” geschrieben. Hierzu wurde eine Befragung von Cannabispatienten

durchgefiihrt.

Ich habe eine anonyme Patientenbefragung mit Insgesamt wurden 55 freiwillige  Cannabis-

insgesamt 21 Fragen durchgefiihrt. Den Fragebogen patientinnen und Cannabispatienten im Zeitraum von

kénnen Sie im Anhang 1 der PDF-Datei einsehen. Mitte November bis Ende Dezember befragt. Alter,
Wohnort und Geschlecht blieben dabei unbeachtet.

In der Befragung ging es dabei beispielsweise um das coee

Anwendungsgebiet, die Zufriedenheit mit dem mn‘

Medikament oder die Einnahmefrequenz. Zudem

wurde ein Vergleich zu den bisherigen Therapien An dieser Stelle méchte ich mich noch einmal herzlich

gezogen. bei allen Teilnehmern fiir die grofiartige
Unterstiitzung bedanken!!! Vielen lieben Dank fiir
lhre Teilnahme. Die Ergebnisse der Analyse waren
nicht nur sehr hilfreich fiir meine Bachelorarbeit,
sondern durchaus auch sehr spannend fiir mich
persénlich. Fiir diesen Einblick und diese Erfahrung
bin ich lhnen mehr als dankbar.

Gerne mochte ich die Ergebnisse meiner Analyse mit Ihnen teilen. Nachfolgend werden einige
Erkenntnisse der Patientenbefragung aufgefiihrt. Bitte beachten Sie, dass es sich hierbei

lediglich um die subjektive Einschatzung einer vergleichsweise geringen Patientenstichprobe
handelt. Ebenso ist zu erwahnen, dass es sich hierbei um eine Momentaufnahme und um keine

langerfristige Analyse handelt.

Ich mochte auch darauf hinweisen, dass im weiteren Verlauf auf die geschlechterspezifische
f Trennung aufgrund der einfacheren Lesbarkeit verzichtet wird. Entsprechende Begriffe gelten
im Sinne der Gleichbehandlung fiir alle Geschlechter.

Sollten Sie noch Fragen haben, zogern Sie bitte nicht auf mich zuzukommen!!
Der Kontakt wird durch die Marien-Apotheke in Siegsdorf vermittelt ©.
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Zusammenfassung:

Aus der Patientenanalyse mit den 55 Befragten geht hervor, dass die insgesamt subjektiv
bewertete Zufriedenheit mit den Cannabisarzneimitteln sehr hoch ist. Rund 96 % der
Cannabispatienten stellen eine Besserung ihrer Beschwerden durch die Einnahme des
Cannabisarzneimittels fest. Ebenso wird die aktuelle Cannabistherapie von rund 98 % als sehr
gut bzw. gut bewertet. Als Grund nennen Patienten, anders als bei den herkdmmlichen
Therapien, zum einen weniger negativ behaftete Nebenwirkungen durch die Cannabiseinnahme
zu verspiren und zum anderen wird den Cannabisarzneimitteln eine hohere Wirksamkeit als
den bisherigen Behandlungsmethoden zugeschrieben. Deutlich wird auch, dass Cannabis mit
einer absoluten Mehrheit in der Schmerzbehandlung Einsatz findet. Vorherige Therapien mit
Betaubungsmitteln oder Opioiden kénnen laut Patientenangaben von 84 % abgesetzt werden.

39 der Befragten ist es moglich gewesen bisherige Arzneimittel zu reduzieren.

Nebenwirkungen werden von knapp der Halfte wahrgenommen, jedoch meist nicht als ein
negativer Behandlungseffekt bewertet. Oftmals sind diese sogar erwiinscht. Einschrankungen
durch das Cannabisarzneimittel werden hingegen nur von einer sehr geringen Patientenanzahl,
namlich von rund 11 % berichtet. Begleitende Therapien werden bei 50 % der Befragten
eingesetzt, wobei es sich vorrangig um Physiotherapie und andere Medikamente handelt. Von
46 aller Befragten wird Cannabis in Blitenform eingenommen. Hauptsachlich findet eine
Inhalation des Medikaments statt. Die Cannabisarzneimittel werden von den Befragten

durchschnittlich mit knapp 50 % seit einem Jahr oder weniger eingenommen.

Die Analyse zeigt, dass diese Medizin trotz ihrer Neuartigkeit von den Patienten iberwiegend
gut akzeptiert und als wirkungsvoll empfunden wird. Die Zufriedenheit der Patienten mit den

Arzneimitteln ist nach dieser Analyse eindeutig und sehr hoch.

Weitere Ergebnisse der Analyse finden Sie auf den nachfolgenden Seiten.
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Patientenpopulation

An der Befragung haben insgesamt 55 Patienten teilgenommen. Davon waren 33 mannliche

Teilnehmer und 22 weibliche. Zwei nahmen keine Angabe zu ihrem Geschlecht vor.
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Abbildung 1: Geschlechterverteilung der Patienten in der jeweiligen Haufigkeit

Das Alter der Befragten lag bei 15 der Befragten zwischen 60 — 69 Jahren. Weiter waren 10 der
Teilnehmer im Alter von 40 bis 49 Jahre alt. Ein Patient war unter 20 Jahre und ein weiterer

war Uber 80 Jahre alt.
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Abbildung 2: Altersverteilung der Patienten in der jeweiligen Haufigkeit
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Gesundheitszustand der Patienten

In Fragstellung eins wurde nach dem aktuellen Gesundheitszustand der Patienten in den
vergangenen vier Wochen gefragt. Zeitpunkt der Befragung war Mitte November 2019 bis Ende

Dezember 2019.

Hierbei sollte eine Einstufung anhand einer Skala von 1 bis 6 vorgenommen werden (es handelt
sich um eine Schulnotenbewertung, Note 1 ist als am besten und Note 6 ist als am schlechtesten
anzusehen). Die Mehrheit der Patienten, ndmlich 48 % gaben an, sich zum Zeitpunkt der

Befragung in einem guten Gesundheitszustand zu befinden.

Bewertung Haufigkeit Prozenturale Haufigkeit

Note 1 3 6 %
Note 2 23 48 %
Note 3 11 23 %
Note 4 7 14 %
Note 5 2 4%
Note 6 1 2%
Gesamt 47

Tabelle 1: Aktueller Gesundheitszustand der Patienten in der jeweiligen Haufigkeit

Fragestellung zwei handelt von der Erfassung des aktuellen Gesundheitszustandes im Vergleich
zum Zeitpunkt vor der Cannabistherapie. Im Gesprach zwischen einigen Patienten und den
Mitarbeitern der Apotheke wurde festgestellt, dass ein Teil der Befragten diese Frage falsch
verstanden hat. Die Fragestellung ist laut Patientenaussagen so verstanden worden, dass es sich
um eine Einschatzung des Gesundheitszustandes vor der Cannabistherapie handelt. Deutlich
wird diese Rickmeldung auch anhand der Auswertung weiterer Fragen. Hierzu wurden die
Antworten der jeweiligen Patienten in Frage zehn und zwolf miteinbezogen. Alle Patienten,
welche in Fragstellung zwei angegeben haben, es gehe ihnen aktuell am schlechtesten oder sehr
schlecht im Vergleich zum Zeitpunkt vor der Therapie, bestatigen in Frage zehn ausnahmslos,
dass sich ihre Symptome seit der Cannabiseinnahme verbessert haben. Zudem wird das
Cannabisarzneimittel selbst in Fragestellung zwolf, von elf der Patienten als sehr gut und von
drei als gut beurteilt. Die Aussagen in den Antworten widersprechen sich somit. Diese
Beobachtung betrifft mehr als die Halfte aller Befragten. Von insgesamt 53 zu wertenden
Fragebogen bezlglich dieser Frage, wird dies bei 29 Patienten in Frage zwei beobachtet. Durch

diesen Umstand wirde hier die Auswertung dieser Frage das Ergebnis verfalschen. Ein Resultat
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von aussagekraftigen, signifikanten Ergebnissen ist in diesem Zusammenhang nicht moglich.
Unter Anbetracht dessen, dass Frage zwei fur den weiteren Verlauf der Analyse keine besondere

Bedeutung zugeschrieben wird, kann diese von der Auswertung ausgeschlossen werden.

Indikation

Bei der Frage nach der Einnahmeursache fiir eine Cannabistherapie war es den Befragten
moglich mehrere Indikationen zu nennen. 84 % der Patienten nannten mehr als eine Indikation.
Von 7 Patienten wurden Schmerzen und von einem der Patienten wurde Depressionen als
alleinige Indikation angegeben. Vorrangig wurden von 47 Patienten Schmerzen als Ursache fir
eine Cannabistherapie genannt. Weiter gaben 25 der Befragten an, Muskelverspannungen zu
besitzen und jeweils 19 der Patienten nehmen Cannabisarzneimittel aufgrund von
entzindlichen Darmerkrankungen oder Depressionen ein. Alle weiteren Indikationen werden
nachfolgend aufgelistet. Einige Erkrankungen wurden hierbei unter dem Punkt ,Andere’

aufgefihrt.
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Abbildung 3: Indikation der Cannabisbehandlung in der jeweiligen Haufigkeit

Weiter gab es die Moglichkeit die Schmerzursache anzugeben. Am Haufigsten wurde von 15

Patienten angegeben unter chronischen Schmerzen zu leiden. Als zweithdufigster Grund wurden

Halswirbelsdulen-Syndrom, Lendenwirbelsdulen-Syndrom oder Brustwirbelsdulen-Syndrom von

13 der Patienten angegeben. Alle weiteren aufgefiihrten Ursachen kdnnen der nachstehenden

Grafik enthnommen werden.
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Abbildung 4: Schmerzursachen in der jeweiligen Haufigkeit
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Zeitliche Aspekte

Die Dauer der Erkrankung der Patienten besteht bei 27 % zwischen 6 - 10 Jahren. Die Ubrigen
Haufigkeiten verteilen sich relativ ausgeglichen auf die weiteren Altersgruppen. Nachstehende

Abbildung zeigt die Altersverteilung in Prozent.

Dauer der Erkrankung

31-35 Jahre
0%

1-5 Jahre
11%
6-10 Jahre
27%
11 - 15 Jahre
15%

Abbildung 5: Dauer der Erkrankung in der jeweiligen Haufigkeit

Die Dauer der Cannabiseinnahme liegt bei knapp einem Viertel der Patienten unter sechs
Monaten. Rund ein weiteres Viertel der Befragten nehmen ihre Medikamente seit sechs bis
zwolf Monaten. Sechs Patienten, also 11 %, nehmen ihr Cannabisarzneimittel seit mehr als drei
Jahren ein. Nachfolgende Abbildung stellt die Verteilung der Dauer der Cannabiseinnahme

prozentual dar.
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Dauer der Cannabiseinnahme

weniger als 6 Monate
24%

6 bis 12 Monate
26%

1 bis 1,5 Jahre
13%

Abbildung 6: Dauer der Cannabiseinnahme in der jeweiligen Haufigkeit

Einnahmeformen

Von den 55 Befragten nehmen insgesamt 46 Patienten Cannabis in Form von getrockneten
Bluten zu sich. Davon werden von 34 Patienten getrocknete Cannabisbliiten als einzige
Arzneiform angewandt. Zusatzlich nehmen 12 der Cannabisbliitenkonsumenten Extrakte ein.
Insgesamt acht der Patienten konsumieren diese Extrakte als alleinige Therapie.
Semisynthetisch hergestellte Cannabisarzneimittel werden von zwei der Patienten
eingenommen, jedoch werden diese entweder in Kombination zu Bliten oder zu Extrakten
angewandt. Ein Patient hat angegeben, Cannabis in einer weiteren, nicht gelisteten Arzneiform

einzunehmen, namlich in Form von Sativex als Fertigarzneimittel.

10
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Abbildung 7: Arzneiform des Cannabisarzneimittels in der jeweiligen Haufigkeit

Insgesamt inhalieren 42 der Patienten ihre verordneten Arzneimittel, acht der Befragten
nehmen die Cannabisbliiten durch Teezubereitungen zu sich. Cannabistropfen werden
vorrangig im Zusammenhang mit Extrakten eingenommen, zwei der Patienten haben auch
angegeben Cannabisbliiten in Tropfenform einzunehmen. Cannabislésungen werden von finf
der Befragten angewandt, alle dieser Patienten bekommen zudem Extrakte verordnet. Weder
Mundsprays noch Kapseln werden laut Patientenangaben von den zustdndigen Arzten

verordnet. In Fragestellung funf gibt ein Patient jedoch an Sativex einzunehmen.

Zusatzlich haben 15 Patienten die Antwortmoglichkeit ,Andere’ genutzt, um eine weitere
Einnahmeform zu nennen. Davon nehmen drei der Patienten die Cannabisarzneimittel
gelegentlich mit der Nahrung auf und fiinf verbacken die Cannabisbliiten z. B. in Keksen oder in
anderen Gebdcksorten. Zwei weitere haben erklart Cannabis durch das Rauchen eines Joints
einzunehmen, einer der Patienten konsumiert sein Arzneimittel durch verdampfen. Jeweils ein
Patient hat die Angabe gemacht Cannabis als Extrakt einzunehmen bzw. Cannabis als ein oral
angesetztes Ol zu konsumieren. Nachstehende Abbildungen zeigen die aufgefiihrten

Einnahmearten von Cannabis und die Art des Konsums graphisch in der jeweiligen Haufigkeit.

11
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Abbildung 8: Einnahmeart des Cannabisarzneimittels in der jeweiligen Haufigkeit

Cannabissorten

Am haufigsten wird, von insgesamt zwolf der Patienten, die Sorte Bedrocan aus
niederldandischem Anbau eingenommen, gefolgt von Pedanius 22/ 1 aus kanadischem Anbau mit
einer Patientenanzahl von neun. Weiter werden haufig Sorten von kanadischen Herstellern
verordnet, namlich Penelope, Red No 4, Bakerstreet oder Pedanius 20/1. Insgesamt sind 81
Sorten aufgelistet worden, drei Fragebogen werden von der Analyse ausgeschlossen. Zwei
davon werden in der Auswertung nicht berlicksichtigt, da es sich hier nicht um Sorten handelt.
Ein weiterer Freitext in Frage acht wird aufgrund von Unleserlichkeit nicht gewertet und in die
Auswertung mit einbezogen. Insgesamt geben sechs der Befragten keine Sorte an, es wird

lediglich der Gehalt an THC/ CBD erwahnt.

12



Ergebnisse der Patientenbefragung zu medizinisch angewandtem Cannabis
Veronika Hauptenbuchner — April 2020
im Rahmen der Bachelorarbeit an der Technischen Hochschule Rosenheim

14
12
12
10 9
&
S 8 7 7
& 6 6
:('35 6 5
T 4 4
4 3 3
2 2 2 2
2 1 1 I 1 I 1 11 1 11
0 i i I i I i | I I |
>N g QO 2 WO > > D> & Q> RSN
D oot I Q/&c&\'\z.(\&@é&,ﬁﬁo \‘S\\b%ooc;é&%ooﬁo?@q? '&\\,&z\’é ¢§®\3&(\®°\0 & Q%"fb\o\&eoo".
F ST TP G N @ T BN TGS TS
SN GRS S NL S P N P o W &S
¥ < N WO TS S
s < & &
& &
Q/(:b
O\\%
Sorte

Abbildung 9: Cannabissorte in der jeweiligen Haufigkeit

Die Mehrheit der Patienten gibt an, einen hoheren Anteil an THC in ihren Cannabisarz-
neimitteln zu besitzen. Bei der Sorte Tilray 10/ 10 ist der THC- und CBD-Gehalt als gleich hoch
anzusehen. Insgesamt erkldaren sechs Patienten diese Cannabissorte zu konsumieren, ein
weiterer gibt an in seinem Cannabisarzneimittel einen identischen Anteil der Cannabinoide zu
besitzen. Von den 76 aufgefiihrten Sorten wird bei sechs davon ein gleicher Anteil an THC und
CBD aufgefiihrt, bei 66 Bliten wird ein hoherer THC-Gehalt angegeben und zehn der
eingenommenen Sorten besitzen laut Patientenaussagen einen hoheren CBD-Gehalt. Zwischen
den Importlandern Kanada und den Niederlanden sind in der Auswertung keine Unterschiede in
der Anzahl der Haufigkeit zu erkennen. Eine vollstandige Auflistung der einzelnen Sorten in der
jeweiligen Haufigkeit sowie die Angabe, welche Sorten einen héheren THC- bzw. CBD-Gehalt
besitzen, werden nachfolgend graphisch dargestellt. Es handelt sich hierbei um originale

Angaben der Patienten.

13
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Abbildung 10: H6herer THC-/CBD- Gehalt in der jeweiligen Haufigkeit:

Vorrangig werden von 36 der Patienten die Cannabisarzneimittel morgens und teilweise
zusatzlich von 34 Patienten abends eingenommen. Ebenso besitzen 22 die Erlaubnis ihre
Medikation bei Bedarf einzusetzen. Von 24 Patienten werden die Arzneimittel teilweise
zusatzlich mittags konsumiert und von 13 der Patienten nachts. Bezliglich der genauen
Dosierung kann keine konkrete Aussage getatigt werden. Den Patientenangaben zufolge kann
kein spezifisches und vergleichbares Schema in der Dosisstellung durch den Arzt festgestellt
werden. Die Haufigkeit und jeweilige Dosierung der unterschiedlichen Sorten sind bei keinem

der Patienten identisch.

Bewertung der Cannabistherapie im Vergleich zu vorhergegangenen Therapien

Insgesamt 89 % der Patienten wurden zuvor mit einem Betdaubungsmittel bzw. Opioid
behandelt. 45 der 49 Patienten nennen hierbei das betreffende Medikament. Insgesamt werden
121 Medikamente aufgefiihrt. Am haufigsten wurde ,Tilidin‘ als vorherige Therapie 25-mal
angegeben. Die Mehrheit, namlich 25 der 42 Patienten gibt an, Tilidin eingenommen zu haben.
Am zweithaufigsten wird von den 18 Patienten ,Oxycodon’ als vorheriges Arzneimittel genannt.
Meist wird dies in Kombination mit Tilidin eingenommen. Weiter wird mit einer Haufigkeit von
zwolf der Befragten ,Tramal’, mit einer Anzahl von sieben Patienten ,Morphium‘ und von finf
Patienten ,Fentanyl’ als vorherige Medikation aufgefiihrt. Einige Patienten geben auch an

beispielsweise ,Ibuprofen, Aspirin oder Paracetamol’ konsumiert zu haben. Hierbei handelt es

14
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sich allerdings nicht um Betdaubungsmittel oder Opioide. Die Liste der Medikamente findet sich

in Anhang 2.

AuBerdem wurden die Patienten dazu befragt ob sie ihre bisherigen Medikamente durch die
Cannabiseinnahme absetzen bzw. reduzieren konnten. Nachstehende Tabelle verdeutlicht die
statistische Verteilung ob die Patienten ihr bisheriges Arzneimittel bzw. ihre bisherigen

Arzneimittel durch die Einnahme eines Cannabismedikaments reduzieren oder gar absetzen

konnten.
Haufigkeit Prozentualer Anteil
Arzneimittel absetzen 46 84 %
Kein Arzneimittel absetzen 9 16 %
Arzneimittel reduzieren 39 70 %
Kein Arzneimittel reduzieren 10 18 %
Medikament reduzieren, aber nicht absetzen 4

Tabelle 2: Absetzen bzw. Reduktion des Cannabisarzneimittels

Dabei nennen 49 Patienten ihr abgesetztes bzw. ihre abgesetzten und 37 Patienten ihr
reduziertes bzw. ihre reduzierten Arzneimittel. Sowohl in Fragestellung 16 als auch in Frage 17
werden sehr viele unterschiedliche Arzneimittel genannt. Eine signifikante Mehrheit kann
keinem besonderen Medikament zugeschrieben werden. Alle aufgefiihrten Arzneimittel finden

sich aufgelistet im Anhang 3.

Knapp die Halfte (47 %) haben eine ergdnzende Behandlung zu ihrer Cannabistherapie. Dieser
Umstand ist bedeutend fir die Wirksamkeit der Therapie mit Cannabis. 28 der Befragten
erhalten keine begleitende Therapie zu ihrer Cannabisbehandlung. Weiter ist dies in der
Auswertung zu beriicksichtigen. Nachfolgend werden alle durch die Patienten aufgefiihrten

erganzenden Therapien in der jeweiligen Haufigkeit aufgefiihrt.
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Erginzende Behandlung Haufigkeit

Physiotherapie

Psychotherapie

Langzeitantibiose
Minocyclin 100
Eremfat

Ostheopathie

Mesalazin

dorsal root ganglion stimulation

Schmerztherapie

Traumatherapie

Seroquel

serotonin doctin

Weitere Medikamente

Chemotherapie

RlRr|OlR|RIRIR|IRPRIRPR|R[R|R|RL|D|N

Ergotherapie

Tabelle 3: Erganzende Behandlung in der jeweiligen Haufigkeit

In der Fragestellung ob sich die Beschwerden der Befragten besserten, haben 53 der Befragten,
also 96 % angegeben, dass sich ihre Beschwerden seit der Cannabiseinnahme gebessert haben.
Einer der Patienten gibt an, keine Besserung der Beschwerden zu verspiiren. Die prozentuale

Verteilung verdeutlicht die nachstehende Statistik.

Besserung der Beschwerden

2%2%

m Besserung der Beschwerden
= keine Besserung der Beschwerden

keine Angabe

Abbildung 11: Besserung der Beschwerden in der prozentualen Haufigkeit
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Deutlich wird dies auch in der Zufriedenheit mit dem Cannabismedikament. Insgesamt sind
knapp 74 % der Patienten laut eigenen Angaben mit dem Cannabisarzneimittel sehr zufrieden.
Rund 22 % sind zufrieden mit ihrer Cannabistherapie. Ein Patient empfindet die
Cannabistherapie als schlecht. Dieser begriindet seine Entscheidung damit, dass das
Cannabisarzneimittel bei ihm keine Wirkung zeigt. Ein Grund fir die Tendenz an Zufriedenheit
mit den Cannabisarzneimitteln ist vor allem, dass wenig Nebenwirkungen im Vergleich zu den
herkdmmlichen Therapien vermerkt werden. AulRerdem wird Cannabis in den meisten Fallen
eine hohe Wirksamkeit und somit Linderung der Beschwerden zugeschrieben. Dadurch sind die

Patienten beispielsweise schmerzfrei und besitzen eine hohere Lebensqualitat.

45
41

40

N N w w
o (€] o (%]

Haufigkeit

=
(€]

12

=
o

1
0 —

0

sehr gut gut schlecht sehr schlecht
subjektive Zufriedenheit

Abbildung 12: Besserung der Beschwerden in der prozentualen Haufigkeit

Im Anhang 4 findet sich die Liste mit allen Patientenaussagen zur Zufriedenheit mit dem

Cannabisarzneimittel.

Von 54 % der Befragten wird die vorherige Therapie, verglichen zur aktuellen
Cannabistherapie, als viel schlechter beurteilt. Rund 25 % der Patienten empfinden die
vorherige Therapie im Vergleich schlechter und 3,6 % bewerten die Behandlungsmethoden als
weniger schlecht. Etwa 5,4 % geben an, die bisherigen Behandlungsmoglichkeiten als besser
anzusehen. Begriindet wird dies vorrangig damit, dass sie keine Besserung durch die

Cannabiseinnahme verspiiren. Vergleichsweise beurteilen die Patienten vereinzelt jedoch die
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aktuelle Cannabistherapie in der Fragestellung zuvor als gut. Dargestellt wird dies z. B. in FB drei,
begriindet durch eine potentielle Verbesserung des Ruhebefindens. Griinde fiir die nahezu
einstimmige Unzufriedenheit mit den bisherigen Behandlungsmethoden sind die vermehrt
auftretenden Nebenwirkungen und die ausbleibende Besserung des Zustandes, unter den
bisher angewandten Therapieformen. Die Nebenwirkungen werden als belastend eingestuft,
wodurch sich die Lebensqualitat der Befragten verschlechtert. Insgesamt wird von 51 Patienten
ein Statement abgegeben. Alle Patientenaussagen bezliglich Fragestellung Nummer 13, werden

in Anhang 5 aufgefihrt.

35
30
25
20

15

Haufigkeit

10

. ] — ]

viel besser besser wenig besser gleich wenig schlechter viel schlechter
schlechter

Subjektive Bewertung der vorherigen Therapie im Vergleich

Abbildung 13: Besserung der Beschwerden in der prozentualen Haufigkeit

Im Anhang 6 findet sich eine Auflistung mit allen Patientenaussagen beziiglich der Zufriedenheit

mit dem jeweiligen Cannabisarzneimittel im Vergleich zur vorherigen Therapie.

Nebenwirkungen

Knapp die Halfte aller Befragten, namlich 28, geben an Nebenwirkungen durch die
Cannabiseinnahme zu besitzen. 24 der Befragten geben an keine Nebenwirkungen zu besitzen.
An dieser Stelle ist unbedingt zu erwahnen, dass in den Fragstellungen zuvor die
Nebenwirkungen als wenig belastend und teilweise sogar als erwiinscht eingestuft werden.

Nachfolgend werden die durch die Befragung erfassten Nebenwirkungen angegeben.
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Abbildung 14: Nebenwirkungen der Cannabistherapie in der jeweiligen Haufigkeit

Einschrankungen

Rund 10 % der Befragten besitzen Einschrankungen aufgrund der Cannabiseinnahme. Als Grund
werden geregelte Lernzeiten im Studium, geringe Offentliche Akzeptanz und somit ein
eingeschrankter Konsum in der Offentlichkeit sowie Fahruntiichtigkeit bei extremem Schwindel
genannt. Ein Patient nennt den Entzug des Fiihrerscheins als Folge der Cannabiseinnahme.
Weiter gibt ein Patient an keine Waffenbesitzkarte erwerben zu kénnen und ein Patient darf
laut Gutachten nur unter Einnahme von Cannabis ein Kraftfahrzeug fihren. Zu 87 % geben 48
der Patienten an, keine Einschrankungen durch die Einnahme eines Cannabisarzneimittels zu

besitzen.
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Auftreten von Elnschriankungen durch die Cannabiseinnahme

Abbildung 15: Auftreten von Einschrankungen durch die Cannabistherapie in der jeweiligen Haufigkeit
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Anhang

Anhang 1: Fragebogen

Patientenumfrage: medizinisches Cannabis

Patientenumfrage

Thema: Therapeutisches Cannabis

Technische

Hochschule £

Rosenheim

Ziel: Analyse von Erfahrungen und Akzeptanz der Patientinnen/Patienten in Bezug auf die

Anwendung von medizinischem Cannabis im Vergleich zu Alternativtherapien

Eragenkatalog:

1. Wie flihlten Sie sich in den letzten 4 Wochen durchschnittlich auf einer Skala von

1-6? (Schulnotenbewertung, 1 am besten/ 6 am schlechtesten)

1 2

3

4

5

2. Wie fiihlen Sie sich im Vergleich zum Zeitpunkt vor der Behandlung mit Cannabis

auf einer Skala von 1-6? (Schulnotenbewertung, 1 am besten/ 6 am schlechtesten)

1 2

3

4

5

6

3. Welche Erkankung haben Sie, weswegen Sie mit Cannabis behandelt werden?

Falls (a) Schmerzen angegeben wurden, welche Art von Schmerzen haben Sie?

S@ ™0 a oy

Schmerzen (chronisch oder tumorbedingt)

Zytotstatikabedingte Ubelkeit/Erbrechen

Spastik
Appetitlosigkeit

Untergewicht

Tourette-Syndrom

Muskelverspannungen

ADHS

Entziindliche Darmkrankheit (z.B.Morbus Crohn)

Depression
Unruhe
Andere:

-bitte Riickseite beachten-

.
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Patientenumfrage: medizinisches Cannabis

4. Wie lange haben Sie diese Erkrankung schon?

a.

5. Wie lange nehmen Sie Cannabis als Arzneimittel schon ein?
a.

@ ™0 ao T

@ ~ 0o oo o

1-56 Jahre

6-10 Jahre

11-15 Jahre
16-20 Jahre
20-25 Jahre
26-30 Jahre
31-35 Jahre

Mehr als 35 Jahre

Weniger als 6 Monate
6 bis 12 Monate

1 bis 1,5 Jahre

1,5 bis 2 Jahre

2 bis 2,5 Jahre

2,5 bis 3 Jahre

Mehr als 3 Jahre

Technische
Hochschule £
Ro§gnheim

6. In welcher Arzneiform/welchen Arzneiformen konsumieren Sie Cannabis? (mehrere

Angaben méglich)

a.
b
c.
d

7. Welche Einnahmeart(en) nutzen Sie? (mehrere Antworten méglich)
a.

@ ™0 a0 T

Cannabisbliten

. Cannabisextrakte

Semisynthetisch hergestellt (Dronabinol)

. Andere:

Teezubereitungen
Inhalation

Tropfen

Kapseln

Lésung
Mundspray
Andere:

-bitte Ruckseite beachten-

r
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Technische )
Patientenumfrage: medizinisches Cannabis Hochschule &
Rosenheim

e
8. Zu welchem Zeitpunkt und wie oft am Tag nehmen Sie das/die

Cannabisarzneimittel ein? Welchen Gehalt von THC/CBD weist ihr Arzneimittel

jeweils auf (ungefahre Angaben ausreichend)?

Arzneimittel Einnahmezeitpunkt(e) CBD- bzw. THC-Gehalt

(z.B. morgens/abends/nachts/bei Bedarf/...)

Gehalt an
CBD:
THC:

Gehalt an
CBD:
THC:

Gehalt an
CBD:
THC:

Gehalt an
CBD:
THC:

Gehalt an
CBD:
THC:

9. Wurden Sie zuvor mit einem Betadubungsmittel oder Opioiden behandelt?
a. Ja
b. Nein
Wenn ja, welche?

10. Spiiren Sie eine Besserung der Beschwerden (z.B. Schmerzen, ...) seit der
Einnahme von Cannabis?
a. Ja
b. Nein

-bitte Riickseite beachten- 3

e
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Technische | "
Patientenumfrage: medizinisches Cannabis Hochschule £ =
Rosenheim

s
11. Haben Sie neben der Therapie mit medizinischem Cannabis

noch eine ergdnzende Behandlung (bezogen auf die Ursache der
Cannabiseinnahme)?

a. Ja

b. Nein

Wenn ja, welche?

12. Wie bewerten Sie die Therapie mit Cannabis?

Sehr gut gut schlecht Sehr schlecht

Warum empfinden Sie die Cannabistherapie als gut/schlecht?

13. Als wie wirkungsvoll/gut empfanden Sie die vorherige Therapie im Vergleich zur

jetzigen Cannabistherapie?

Viel b Wenig leich Wenig et Viel
esser eic schlechter
besser besser | ° schlechter schlechter
Grund:

14. Treten bei Ihnen durch den Konsum von medizinischem Cannabis Nebenwirkungen
auf?
a. Ja
b. Nein

-bitte Rickseite beachten- 4
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Technische )
Patientenumfrage: medizinisches Cannabis Hochschule &
Rosenheim

15. Welche Nebenwirkung(en) tritt/treten bei Ihnen vor allem auf? (mehre Angaben
moglich)
a. Keine
Schwindel
Ubelkeit
Mudigkeit
Schwindelgefiihl
Schlafrigkeit

Aufmerksamkeitsstérung

S@ ™0 a o UT

Mundtrockenheit

i. Gleichgewichtsstérung
j. Psychotrope Wirkung
k. Verstarkter Appetit

I.  Andere:

16. Konnten Sie aufgrund der Cannabistherapie andere Medikamente der bisherigen
Therapie absetzen?
a. Ja
b. Nein

Wenn ja, welche?

17. Konnten Sie aufgrund der Cannabistherapie andere Medikamente der bisherigen
Therapie reduzieren?
a. Ja
b. Nein

Wenn ja, welche und um wie viel?

-bitte Rickseite beachten- 5
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Patientenumfrage: medizinisches Cannabis

Technische
Hochschule £

Rosenheim

18. Wie viele Medikamente der bisherigen Therapie konnten Sie

bislang absetzen?

a.

19. Haben Sie Einschrankungen (z.B. nicht mehr Autofahren zu kénnen, ...) durch die

b
c.
d.
e
f.

9

0

a b WON =

. mehrals 5

Einnahme von Cannabis?

a.
b.

Wenn ja, welche?

Ja
Nein

20. Wie alt sind Sie?

T@ ™m0 a0 o

Unter 20 Jahre
20-29 Jahre

30-39 Jahre

40-49 Jahre

50-59 Jahre

60-69 Jahre

70-79 Jahre

80 Jahre oder alter

21. Geschlecht

a.
b.

C.

Mannlich
Weiblich

Divers

r

Je
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Anhang 2: Vorherige Medikamenteneinnahme

Es handelt sich hierbei um originale Angaben, verfasst durch die Patienten.

Aprozolam

Aspirin

Benzo

Burprenorphin

Codein

Cortison
DHC

Diazepine

Diclofenac

Dipidolor

Fentanyl

Ibuprofen

Hydromorphon

Katadolon

L-Podamidon

Methylphenidat
Morphium

Mitrizipin
Novalminsolvon
NSAR

Opioide

Wlr|NIR| NP RIRPlO|R| V] RRP|RP| R RPN P[RR

=
(00}

Oxycodon
Oxygesic
Palladon

Palexia

Paracetamol

Promethazin

Relaxantien

Tavor

Targin

Tramagid
Tetrazepam

RlR|IN R R[R|IN|B|NN

=
N

Tramal

[ERN

Trimiparmin
Tilidin
Voltaren 1

N
(9]

Zolpidem 1
u.v.m. 7

Tabelle 4: Liste aller eingenommenen Medikamente vor der Cannabistherapie



Ergebnisse der Analyse zur Akzeptanz und Erfahrungen mit medizinischem Cannabis

Anhang 3: Liste aller bisher abgesetzt Arzneimittel

Es handelt sich hierbei um originale Angaben, verfasst durch die Patienten.

Adrenisolon

Amitryptillin

Antidepressiva

Bedofen

Betablocker

Capros

Ceterizin

Chemotherapie

Diazapine

Diclofenac

Gabapentin

Enalapril

Esomeprazol

Fresubin

Iberogast

Ibuprofen
Laif 900

Lyrica
MCP
Methylphenidat

Metformin

Miztizipin

Morphium

Naprocen

Neucexan

Neuroleptika

Neuro Pflaster

Novalminsolfon

Omni BioTic

Opioide

Oxycodon

Palladon

Pantoprazol

Pregabalin

Psychopharmaka
Salbuhexal

RlRr| RN R|R[NM OV R[N R R R RN RR| R R[RlUO|R| R[N R|N R R R[RR|R|R|W|N| R

Sativex
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Schlafmittel

Schmerzmittel allgemein

Spasmolyten

Tavor
Tilidin

Tramal

RN R R Wk

Voltaren

,Alle’ 7

,u.v.m.’ 3

Tabelle 5: Liste aller bisher abgesetzten Arzneimittel in der jeweiligen Haufigkeit
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Anhang 4: Liste aller bisher reduzierten Arzneimittel

Es handelt sich hierbei um originale Angaben, verfasst durch die Patienten.

Amnineurin

Asco Top

Asthmaspray

Blutdtucktabletten

Foster

Ibuprofen

L-Polamidon

Lyrica

Morphin

Neurotransdermale Pflaster

Oxycodon

Palexia

Predinsolon

Pregabalin

Ramipril

Rictrotril

Salbuhexal

Sativex

Schmerzmittel

Serquel

Sezitalopram

Stertalin

Tilidin

Tramadol

Rl R N R R R BRI N R R R R R W R W R RN RN R R e

Verapamil

JAlle’ 7

Tabelle 6: Liste aller bisher reduzierten Arzneimittel in der jeweiligen Haufigkeit
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Anhang 5: Griinde fiir die subjektive Bewertung der Cannabistherapie

Es handelt sich hierbei um originale Aussagen, verfasst durch die Patienten. Rechtschreibung und

Satzzeichen wurden hierbei unveréndert iibernommen.

FB1 Da ich weniger Nebenwirkungen habe, sowie auf das alte Medikament verzichten

kann

FB2 Im Gegensatz zu Tilidin, entspannt Cannabis hervorragend. Tilidin macht mich

aggressiv, Cannabis Idsst mich ruhiger werden

FB3 Ich habe weniger Nebenwirkungen und keine Allergien/ Unvertrdglichkeiten, dabei
zumindest eine leichte Schmerzlinderung aber auch deutlich bessere Schlafqualitit +

Stimmungslage

FB4 Keine Nebenwirkungen der Medikamente, kann Cannabis besser dosieren

FB5 Wenn meine Schmerzen kommen, inhaliere ich und synkopiere nicht mehr. Ohne
Cannabis hatte ich anhaltende Schmerzen, konnte z. B. nicht schlafen und bin bis zu

tdglich 10 mal synkopiert

FB6 Es ist bisher das einzige Medikament, welches sehr gut wirkt und kaum

Nebenwirkungen hat

FB7 Weniger Nebenwirkungen, Verbesserungen der inneren Organe Leber/ Niere

FB8 Keine Nebenwirkungen, wirkt schneller

FB9 Ich empfinde die Cannabistherapie sehr gut weil ich eine 80%ige Schmerzlinderung
ohne jegliche Nebenwirkung habe und zudem keine Probleme mehr mit dem

restlesslegs syndrom.

FB10 | Ich kann wieder schlafen, habe wieder Appetit (42 kg) meine Verdauung funktioniert
ich bin wesentlich ausgeglichener und ruhiger. Konnte dadurch auch einige

Medikamente absetzen

FB11 | Ohne schlechte Nebenwirkung, gute Vertréglichkeit, gute Wirkung auf Schmerzen und

Depression

FB12 | Ich bendtige keine anderen Medikamente mehr

FB13 | Sehr viel weniger Nebenwirkungen als bei Opioiden

FB14 | Weil sie mir das Leben wieder ertrdglich macht und ich keinerlei andere medi. mehr

bendétige.

FB15 | Blockt den Schmerz, Appetit wieder da, Unruhe weg

FB16 | Ich kann normal leben, Lebensfreude und Energie zuriick bekommen

FB17 | Vollstéindige Beschwerdefreiheit
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FB18 | Mein Mann ist ruhiger, die Nachtruhe ist meist gut. Er klagt nicht mehr (ber
Schmerzen

FB19 | Zuverldssige Schmerzlinderun, aufserdem geeignet als Einschlafhilfe

FB20 | Die positive Wirkung setzt sofort ein keine (unangenehmen) Nebenwirkungen

FB21 | Gut vertrdglich weniger Nebenwirkungen, besserer Schlaf

FB22 | Keine Nebenwirkungen, gut fiir Langzeittherapie
Schlafqualitéit positiv verbessern

FB23 | Fiir Kérper und Psyche gut, es hilft mir sehr gegen meine Krankheiten, positiven
Einfluss

FB24 | Keine Nebenwirkungen, Steigerung der Lebensqualitit, mehr Lebensfreue,
Apetitanregung, Libido

FB25 | Wirkungseintritt ist schnell, was bei Flashbacks optimal ist, Schlaf hat sich massiv
verbessert, Angst grundsdtzlich weniger geworden

FB26 | Seit ich die Tropfen einnehme, hat sich mein Allgemeinzustand sehr verbessert. Ich
flihle mich wohler und habe keinerlei Begleiterscheinungen

FB27 | Clusterkopfschmerzen, Grand- Mal- Epilepsie bis zur Therpie komplett verschwunden;
chon. Hypertonie; Hautentziindungen &- Geschwiire; chron. Wasserédeme in den
Waden; chron erhéhten Leukozyten > 20000/ jetzt <10000, Asthma, Miidigleit;
Antriebslosigkeit; stdndig erkdltet

FB28 |/

FB29 | Schnelle Wirkung = Reduzierung der Schmerzen und Muskelentspannung bessere
Schlafqualitéit

FB30 | Fast keine, oder keine Nebenwirkungen. Wirkung tritt innerhalb von 5- 10 Min. ein 2
sehr wichtig bei heftigen Schmerzen und Unruhezustéinden

FB31 | Habe kaum Nebenwirkungen im Vergleich zu den Medikamenten friiher (z. B. Apthen,
Mundtrockenheit, Juckreiz, Appetitlosigkeit und das bei viel besserer
Schmerzlinderung)

FB32 | Ich mufS keine Tabletten mehr nehmen das ist mir wichtig u. die Schmerzen sind
schnell weg u. es geht mir gut

FB33 | Wesentliche Schmerzlinderung und kann nachts besser schlafen

FB34 | Durch den Riickgang der Schmerzen wurde mit Lebensqualitidt und Lebensfreude
durch Cannabis belohnt

FB35 | Schmerzen u. MiSempfindungen lassen nach bzw. vergehen total oder treten erst gar

nicht auf
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FB36 | Momentan konnte ich nur Pedanios 20/ 1 auf Nacht, das hilft gut- sehr gut- Zu

Bedrocan fehlen noch Erfahrungen da neu fiir mich

FB37 | Sehr gute Wirkung mit keinen Nebenwirkungen wie bei den Opioiden

FB38 | Mir geht es von den Schmerzen viel besser und ich kann auch wieder besser schlafen

FB39 | Es hilft sehr gut. Macht das Leid ertrdglicher

FB40 | Mit der Cannabis ist mir eine ganzheitliche Behandlung mdglich, mit kaum

Nebenwirkungen

FB41 | Meine Lebensqualitéit hat sich deutlich verbessert, kaum Nebenwirkungen

FB42 | Zeigt bei mir leider keine Wirkung da ich nur 1 Bliite und 1 CBD Art einnehmen darf

FB43 | Durch die Bewusstseinserweiterung kommt man gut auf andere Gedanken und wird

von Schmerzen abgelenkt

FB44 | Nach iiber 20 Jahren starken Schmerzen und 50 Ops hatte ich in der Schmerzklinik das

Gliick einen Professor lernen zu lernen der mir einen Kollegen empfohlen hat

FB45 | Keine Nebenwirkung

FB46 | Trotz Krankheit kann ich mittlerweile fast auf Behandlung mit chemischen Stoffen

verzichten = physisch + psychisch stabil

FB47 | Meine Schmerzen sind deutlich besser geworden mein ADHS merke ich nur noch in

Extremsituationen. Gehe sogar wieder arbeiten!

FB48 | Durch das inhalieren bzw. Rauchen entspannt der Kérper (Muskeln) beim CRPS eher

wieder mehr Schmerzen

FB49 | Cannabis ist ein Naturprodukt und ist so wirklich das einzige was bei mir hilft. Ferner
hat es aufgrund der Vielschichtigkeit den Anwendungsmdéglichkeiten auch eine gute
Wirkung auf diverse Nebenwirkungen die z. B. das Morphin mit sich bringen und bei

der hohen Dosierung noch zusdtzlich negativ auf das gesamte Krankheitsbild wirken

FB50 | Weil es leichter ist Schmerzen zu ertragen und weil es nicht so extreme Auswirkungen

auf die Gesundheit hat

FB51 | Die bessere alternative zu Opiate

FB52 | Fast keinerleih Nebenwirkungen, wie bei vielen anderen Medikamenten. Meine

Lebensqualitdt ist wieder gestiegen.

FB53 | Deutliche Besserung der Spastiken und kaum mehr Anfiille

FB54 | Gut weil ich besser gehen kann (weniger Spastik) + weniger Schmerzen

FB55 | Besserer Schlaf, Tumormaker sind von 13 auf 6,8-7,2 gesunden! Kaum Schmerzen

Tabelle 7: Griinde fiir die subjektive Patientenbewertung in der Cannabistherapie
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Anhang 6: Griinde fiir die subjektive Bewertung der vorherigen Therapie im Vergleich zur

Cannabistherapie

Es handelt sich hierbei um originale Aussagen, verfasst durch die Patienten. Rechtschreibung und

Satzzeichen wurden hierbei unveréndert iibernommen.

FB1 Schlaflosigkeit, Appetitlosigkeit, soziale Isolation, Unruhe befinden (Nebenwirkungen

von Methylphenidat

FB2 Tilidin, wenig Besserung des Schmerzes, macht mich sehr aggressiv

FB3 Da ich sdmtliche andere mittel wegen Allergie/ Unvertrdglichkeiten leider nicht
einnehmen konnte, bin ich sehr dankbar mittels Cannabis zumindest eine leichte

Schmerzlinderung zu haben, ebenso freue ich mich dafS ich insgesamt entspannter bin!

FB4 Habe jetzt viel besseren Schlaf, weniger Schmerzen, keine Depression

FB5 Vorher wurde nichts gefunden, was mir half
Ich habe dadurch wieder etwas Lebensgefiihl nicht stédndig Angst vor
Bewusstlosigkeiten durch die Schmerzen. Ich muss nicht am Boden krabbeln = mit

Cannabis

FB6 Diverse Krankenhausaufenthalte aufgrund der Nebenwirkungen (Speiseréhre, Magen)

FB7 Viel mehr Nebenwirkungen, drastische Verschlechterungen der inneren Organe Leber,

Niere

FB8 Etliche Nebenwirkungen, nervig zig verschiedene Mittel einzunehmen, Unwohlsein

FB9 Schwere Nebenwirkungen, keinerlei Besserung/ Erleichterung

FB10 |/

FB11 | Unvertrdglichkeit der Arznei. Ubelkeit, Erbrechen

FB12 | Keine Nebenwirkungen bei Cannabis und Cannabis hilft, andere Medikamente haben

nicht geholfen

FB13 | Medikation wurde im Laufe der Zeit weniger wirkungsvoll somit wurde die Medikation

stetig erhéht

FB14 | Der Nebenwirkungen der medi. Sind auf Dauer Organschédigend, ergo: noch mehr

Medi.

FB15 | Morphine, Opiate ddmpfen nur den, aber der Schmerz bleibt meistens

FB16 | Nach kurzer Zeit fast keine Wirkung mehr durch Opiode aber immer schlimmere

Nebenwirkungen (Depressionen)

FB17 | Dronabinol konnte nicht vollsténdig Spasmen vermeiden, kérperliche Einschrénkungen

Darmfunktion

FB18 | Siehe oben
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FB19 | Schlechtere Schmerzlinderung, stdrkere Nebenwirkungen der Opioide

FB20 | Verzdgertes Einsetzen des Wirkstoffes schwere Nebenwirkungen

FB21 | Zu viele Nebenwirkungen, Abhdngigkeit mehr depressive Phasen. Kein Appetit

FB22 | Bei Nervenschdden (schmerzen) Gewebeschdden mitl. 7 Ops ist schwierig

FB23 | Genug Tabletten genommen gegen meine Krankheiten Mdchte nicht noch meine
Leber, Niere usw. wegen Nebenwirkungen kaputt machen

FB24 | Einschrdnkungen beim Libido, Appetitlosigkeit, Ubelkeit,
Magenschleimhautentziindung, aktuell Medikamentenunvertréglichkeit

FB25 | Nicht die Wirkung, die erwartet ist, bei dem Medikament

FB26 | Vom Oxycodon hatte ich zwar weniger Schmerzen, aber dafiir erhebliche
Nebenwirkungen wie Schwindel, Kopfschmerzen, Ubelkeit, Muskelkrdmpfe, sowie
immer héhere Dosierungen, um die Schmerzen zu stillen

FB27 | Cannabis ,normalisiert” den gesamten Gesundheitszustand regelrecht und geht nur
auf das Leid(en) selbst ab. Opioide haben z. B. den ganzen Kérper und Geist betdubt.
Zudem Unmengen an Medikamenten absetzen kénnen

FB28 | Irgendwann greift die Dosierung nicht mehr und mufs erhéht werden, die
Nebenwirkungen werden auch mehr. Lieber natiirliches Schmerzmittel als Chemie

FB29 |/

FB30 | Schmerzen (SK 1- 10): 8-9 = nach der Einnahme von Tilidin = nach 30 min bei 4-5,
nach 14 bei 2- 3, aber dafiir Gliederschmerzen und nie komplett Schmerzfrei. Bei
Cannabis schon

FB31 | Schmerzstéirke 5-6 mal friiher vor Beginn mit Cannabis (heute 1- 2 )

Viele Neben-/ Wechselwirkungen
Keine Méglichkeit Opioide flexibel einzunehmen wegen Entzug

FB32 | Ich musste sehr viele Schmerztabletten nehmen u. trotzdem wirken sie nicht mehr

FB33 | Wesentlich mehr Schmerzen und Schlaflosigkeit

FB34 | Aufgrund der Vielzahl der Medikamente litt ich massiv unter den Nebenwirkungen. Mit
Cannabis habe ich diese Problematiken nicht mehr

FB35 | Siehe unter 12.

FB36 | Palecia hilft sehr gut gegen die Schmerzen, einzig die Schlaflosigkeit aufgrund
Restless wurde nicht damit behoben

FB37 | Nebenwirkungen; Wirkdauer

FB38 |/

FB39 | Halluzinationen durch Opiate
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FB40 | Reguldre Medikamente gegen das Restless- legs- Syndrom (Wie Levodopen) waren mit
schweren Nebenwirkungen und Wechselwirkungen mit Antidepressiva assoziiert

FB41 | Zum Teil extreme Nebenwirkungen und nur bedingt wirksam

FB42 | Schmerzmittel zeigen keine Wirkung, auf Palexia Ubelkeit, Kopfschmerzen, Erbrechen

FB43 | Die Schmerzmittel haben alle nicht geholfen und mit Opioiden wollte ich nicht
weitermachen wegen Suchtgefahr

FB44 | 1. OP wurde fehlerhaft durchgefiihrt in Prien am Chiemsee! Erst durch wie Spezialisten
(Miiller- Wohlfahrt) konnte mein Knie soweit rekonstruiert werden, das ich zum Gliick
sagen kann, dass es nicht versteift wurde

FB45 | Keine Wirkung

FB46 | Bekam Tabletten mit denen ich Schwierigkeiten hatte meinen Alltag zu
bewerkstelligen

FB47 | Massive Nebenwirkungen (Kopfschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen, Schwindel usw.) Die
Schmerzen waren sehr stark viel schlimmer damals

FB48 | Habe das Gefiihl mit Medikamente keine oder wenige Schmerzfreiheiten! Mit Cannabis
mehr Entspannungs u. Schmerzfreiheiten

FB49 | Waren die starken Nebenwirkungen der abgenommenen Medikamente zum ohnehin
schon schlechten Gesamtzustand

FB50 | Nebenwirkungen der Schmerzmittel z. B. Darmtdtigkeit und Verstopfung, schlechte
Leberwerte usw. Hat sich alles erledigt.

FB51 |/

FB52 | Jahrelanger Konsum von Polamidonlésung verursacht bei mir Depressionen u. starke
Magen u. Darm Probleme, so wie Schlaflosigkeit u. Leberbelastung

FB53 | Ergdnzende Therapie zu den Anti-Epileptika da man den Anféllen nicht her wurde

FB54 | Hatte stindig Odeme am ganzen Kérper

FB55 | Unruhiger Schlaf, Schmerzmittel so gut wie keine Wirkung/ jedoch Nebenwirkung aber

reguléren Schmerzmittel = fatal

Tabelle 8: Griinde fiir die subjektive Patientenbewertung der vorherigen Therapie
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